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ABSTRAKT
Qumështi i gjirit posedon të gjitha lëndët ushqyese që foshnjat kanë nevojë për shëndet të
mirë dhe rritje. Ushqyerja me gji nuk nënkupton vetëm ushqimin e fëmiut por edhe ndjenjën
e mbrojtjes, sigurisë, dashurisë dhe stimulimin social te vazhdueshëm tek fëmiu, i cili
ushqehet me gjirin e nënës, me ç’rast mendohet se këta faktorë ndikojnë në zhvillimin
psikologjik

të shëndoshë të fëmiut. Në vitin 1991 OBSH, UNICEFI, e kompletojnë

programin e vet për promovimin e gjidhënies me programin, “Spitali mik i foshnjës” dhe
përkrahin 10 hapat e parë për gjidhënie të suksesshme. Lexuesit, nënat e reja ,dhe nënat me
lindje të shumëfishtë me anë të këtij punimi , mund të njihen me rëndësin e
gjidhënies,përparësitë e qumështit të gjirit,ndikimet shëndetësore të qumështit të gjirit
,ndikimi në lidhjen emotive me foshnjën.

Fjalët kyçe: Gjidhënia , rëndësia e ushqyerjes me gji,përparësitë dhe vetitë ushqyese të
qumështit të gjirit
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1. HYRJE
Në këtë kapitull do të paraqitet një pamje e përgjithshme në pika të shkurta për punimin dhe
qëllimin e këtij punimi. Me fjalë të tjera, do të paraqitet pyetja hulumtuese për të ilustruar
fokusin kryesor, si dhe rëndësinë e këtij hulumtimi.

Kur ushqeheni me gji, i jepni fëmijës tuaj një fillim të shëndetshëm që zgjat gjithë jetën.
Qumështi i gjirit është ushqimi më i mirë për bebet në vitin e parë të jetës. Ndihmon ata të
rriten të shëndetshëm dhe të fortë dhe i mbron ata nga infeksionet dhe sëmundjet.
Ushqyerja me gji mund të zvogëlojë rrezikun e foshnjës tuaj për sindromën e papritur të
vdekjes së foshnjës (e quajtur edhe SIDA). SIDA është vdekja e pashpjegueshme e një fëmije
më të ri se 1 vjeç.
Qumështi i gjirit është i lehtë për tu tretur.
Qumështi i gjirit ndryshon ndërsa fëmija juaj rritet, kështu që ai merr saktësisht atë që i
nevojitet në kohën e duhur.
Ushqyerja me qumështë gjiri ka përparsitë e veta, prandaj përzgjedhja e kësaj teme do të ju
pasuronte sado pak me njohuri rreth gjidhënjes përparsitë e sajë, gjithashtu pozicionimi gjatë
gjidhënjes luan rol të rëndësishëm në një gjidhënjë sa më efektive.

Pothuajse të gjitha nënat mund të japin gji, me kusht që të kenë informacion të saktë dhe
mbështetje të familjes së tyre, sistemit të kujdesit shëndetësor dhe shoqërisë në përgjithësi.Në
detyrat kryesore të prindërve dhe të profesionistëve shëndetsorë është ushqyerja më e mire e
fëmijës.

Duke pretenduar drejtë të mundurës supuzojmë se ky punim, do të sjellë disa informata që
ende nuk i kanë të njohura shumë gra apo nëna të reja rreth kësaj fushe.
Besojë se rrezultatet e këtij punimi do të vëjnë në pah të gjitha mundësitë e informimit të
nënave të reja dhe ti këshillojmë të gjitha nënat në varësi të lindjeve për ushqyrje natyrale
7

apo ushqim me qumësht gjiri në të gjitha rastet (në përjashtim të kundër indikacioneve të
ndryshme mjekësore ).

Përzgjedhja e kësaj teme ka qenë edhe dëshira ime për të hulumtuar në lidhje me gjidhënien
për përparsitë e gjidhënies, dhe pozicionimin e foshnjës gjatë gjidhënjësdhe këshillimi i të
gjitha grave për benefitet e ushqyerjës natyrale si për nënën ashtu edhe për foshnjen e tyre.
Ky punim është realizuar me anë të metodes kuantitative , ku dhënat janë nxjerr nga
pyetësorët me lehonat e trajtuara në spitali e Pejës.

Ky punim është strukturuar në disa kapituj. Në pjesën e parë është trajtuar hyrja e këtij punim
ku janë paraqitur informatat bazike për këtë punim. Në kapitullin 2 - trajtohet shqyrtimi i
literaturës i cili është ndarë në disa pjesë që ndihmojnë për të krijuar kuadrin teorik të të gjithë
punimit në mënyrë të qartë dhe logjike. Deklarimi i problemit është prezentuar në Kapitullin
3. Në kapitullin 4 - trajtohet

metodologjia ku paraqitet qasja hulumtuese, strategjia

hulumtuese dhe procesimi i të dhënave nga mbledhja e të dhënave deri te analiza e tyre. Në
kapitullin 5 - është paraqitur korniza konceptuale. Në kapitullin 6 - paraqiten rezultatet e
fituara nga literatura e shqyrtuar dhe rezultatet empirike nga pyetësori. Në kapitullin 7 - janë
paraqitur diskutime dhe konkluzionet ku është bërë një përmbledhje nga i gjithë punimi për
të shpjeguar më mirë pyetjen hulumtuese.
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2.SHQYRTIMI I LITERATURËS
Ky kapitull është ndarë në disa pjesë që ndihmojnë për të krijuar kuadrin teorik të të gjithë
punimit në mënyrë të qartë dhe logjike, ku është shqyrtuar literatura rreth anatomisë së
gjoksit, fiziologjisë së sekretimit të qumështit, laktacionit, materiet ushqyese, pozicionet, etj.

Gjoksi konsiderohet si një nga organet kryesore të sistemit riprodhues femëror.
Me pak fjalë gjoksi është nje zhvillim i indit dhjamor i cili del jashtë kraharorit tonë dhe
rrethon një strukturë te komplikuar gjendrash mammare të cilat janë përgjegjëse për
prodhimin e qumështit.Këto gjendra me anë të disa kanaleve (duktuse) të vogla nxjerrin drejt
papilës qumështin.

Figura 1. Gjoksi i një femre të rritur paraqitur skematikisht: 1. Dërrasa e kraharorit 2.
Muskuli pektoral 3. Gjendra mammare 4. Papila 5. Areola 6. Duktus 7. Ind dhjamor 8.
Lëkura (ngjyraime.wordpress.com/anatomia-e-gjoksit.)

Glandula mammae janë dy gjëndrra të cilat prodhojnë qumësht dhe futen në gjëndrat e
lekurës, bëjnë pjesë në grupin e organeve gjenitale sekondare tek femrat pasi tek meshkujt
janë organe rudimentale.Funksionin e tyre ato e fillojnë pas lindjes në përiudhen e laktacionit.
Gjendet në pjesën e përparme të gjoksit mbi muskulin pektoralis major dhe pjesërishtë mbi
muskulin seratus anterior ndërmjet brinjës së 3-4 nganjëherë edhe deri tek brinja e 8-të.
9

Në sipërfaqen e përparme të gjëndrrës në mesin e saj gjindet një ngritje e vogël e quajtur
papilla mammae.Kjo rrethohet nga nje sektor i hollë lëkure i quajtur areola mammae.
Pigmentacioni është më I theksuar gjatë periudhës së gravidencës.Gjëndrat e qumështit tek
gratë karakterizohen nga një lëkurë e hollë e lëmuar me zhvillim të madhë të indit adipoz i
cili i jep gjëndrrës njëformë rrumbullake karakteristike. Duhet shtuar që në formën dhe
strukturën e gjëndrrës mamare ndikon së tepërmi gravidenca dhe ushqyerja e femijës.

2.1. Fiziologjia e sekretimit të qumështit të nënës (Laktacioni)
Prolaktina e hormoneve të hipofizës është instrumentale në krijimin dhe mirëmbajtjen e
furnizimit me qumështin e nënës.
Pranë javës së pestë të shtatzënisë, niveli i qarkullimit të prolaktinës fillon të rritet, duke u
rritur në rreth 10-20 herë më shumë se përqendrimi para shtatzënisë.
Ne kemi vërejtur më parë se gjatë shtatëzanisë prolaktina dhe hormonet e tjera përgatisin
gjinjtë anatomikisht për sekretimin e qumështit.
Niveli i pllajëve të prolaktinës në shtatzëninë e vonshme, në një nivel mjaft të lartë për të
filluar prodhimin e qumështit.
Megjithatë, estrogjeni, progesteroni dhe hormonet e tjera placentale pengojnë sintezën e
qumështit të ndërmjetësuar nga prolaktina gjatë shtatzënisë.
Pas lindjes së fëmijës, niveli i prolaktinës bazë ulet ndjeshëm, por restaurohet për një kulm
1-orësh gjatë çdo ushqimi për të stimuluar prodhimin e qumështit për ushqimin e ardhshëm.
Prolaktine, estrogjeni dhe progesteroni gjithashtu rriten lehtë.
Kur gjiri thithet nga foshnja, fibrat nervore shqisore në areola shkaktojnë një refleks
neuroendokrin që rezulton në sekretimin e qumështit nga lactocytes në alveole.
Hipofiza e pasme liron oxytocin, i cili stimulon qelizat myoepithelial për të shtrydhur
qumështin nga alveoli, kështu që mund të kullojë në kanalet laktiferore, të mbledhë në sinuset
laktiferore dhe të shkarkojë përmes poreve të dalë.
Duhet më pak se 1 minutë nga koha kur një foshnjë fillon gjiri (periudha latente) derisa
qumështi të sekretohet.(ang . Let Down reflex)
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Figura 2. Let-Down reflex . Një feedback pozitiv siguron prodhimin e vazhdueshëm të
qumështit për sa kohë që foshnja vazhdon të ushqejë gji.
(https://opentextbc.ca/anatomyandphysiology)
Përveç prolaktinës dhe oksitocinës, hormoni i rritjes, kortizoli, hormoni paratiroid dhe
insulina kontribuojnë në laktacion, pjesërisht duke lehtësuar transportimin e qumështit të
nënës, acideve yndyrore, glukozës dhe kalciumit.
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Tabela 1.Faktorët nxitës dhe Faktorër frenues në gjidhënie
Faktorët nxitës

Faktorët frenues

Thithja e fëmijës

Frika

Ngacmimi i majeve të gjirit

Lodhja

Qarja e fëmijës

Shqetësimi

Shiqimi i fëmijës

Rraskapitja

Ngrohja

Të ftoftit

Stabiliteti psiqik

Dhimbja

Vetë besimi

Duhani , Alkoholi

2.2.Ndryshimi i qumështit të nënës gjatë laktacionit
Përbërja e qumështit ndryshon varësisht nga zgjatja e shtatzënisë, mosha e fëmijës, të
ushqyerit e nënës, por edhe gjatë një dhënie gjiri.
2.3.Kulloshtra
Kulloshtra sekretohet gjatë 48-72 orëve të para pas lindjes. Prodhohet vetëm një vëllim i
vogël i colostrum në një periudhë 24-orëshe, por është e mjaftueshme për të porsalindurin në
ditët e para të jetës.
Kulloshtra është i pasur me imunoglobulina, të cilat krijojnë imunitet gastrointestinal, dhe
gjithashtu të mundshëm sistematik, kur të porsalindurit përshtaten në një mjedis jo-steril.
Gjatë kesaj kohe , epiteli i zorrëve ( kufiri midis indeve të zorrëve dhe mjedisit të jashtëm)
është ende i depërtueshëm nga molekulat e mëdha si imunoglobulinat të cilat ndihmojnë
përthithjen e këtyre antitrupave të fuqishme të nënës .
Kulloshtra gjithashtu redukton inflamacionin , mbron nga toksinat dhe nxit rritjen e qelizave
, duke ndihmuar fëmijën tuaj të gjenerojë një membranë zorrësh jot ë depërtueshme dhe për
të mbajtur një trakt sa më të shëndetshëm gastrointenstial. (verywellfamily.com)

2.4.Qumështi kalimtarë
Qumështi kalimtar sekretohet prej ditës së 4-të deri në diten e 14-të pas lindjes, sasia e të cilit
rritet prej ditës në ditë. Gjithashtu, edhe përbërja e tij ndërron gjatë ditës.
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Në mënyrë graduale zvogëlohet përmbajtja e proteinave, imunoglobulinave dhe vitaminave
liposulubile, kurse rritet përmbajtja e hidrateve të karbonit, yndyrave, dhe vitaminave
hidrosolubile. Vlera kalorike e 100 ml të qumështit kalimtar rritet në 62 kcal në krahasim me
kulloshtrën.Përbëhet prej ujit dhe materieve ushqyese të tretshme në ujë, proteinave dhe
yndyrnave.

2.5.Qumështi i pjekur
Pas rreth ditës së tretë pas lindjes, nëna e sekreton qumështin e përkohshëm që përfaqëson
një ndërmjetës midis qumështit të pjekur dhe kulloshtres. Kjo pasohet nga qumështi i pjekur
nga përafërsisht 10 ditë pas lindjes Ajo përmban më pak laktoze, më pak yndyrë, dhe më
shumë proteina dhe minerale.

2.6.Gjidhënia
Ushqyerja me gji është një mënyrë e arritshme për të siguruar ushqim ideal për rritjen dhe
zhvillimin e shëndetshëm të foshnjave; ajo është gjithashtu një pjesë integrale e procesit
riprodhues me implikime të rëndësishme për shëndetin e nënave.
Shqyrtimi i provave ka treguar se, në bazë të popullsisë, ushqyerja ekskluzive me gji për 6
muaj është mënyra optimale për të ushqyer foshnjat.
Pas kësaj, foshnjat duhet të marrin ushqime plotësuese me ushqyerjen në gji deri në moshën
2 vjeç ose më tej.

2.6.1. Rëndësia e gjidhënies
Ushqyerja me gji i jep foshnjave fillimin më të mirë për një jetë të shëndetshme dhe ka
përfitime për shëndetin dhe mirëqenien e nënave dhe foshnjave.
Ushqyerja me gji ka gjithashtu përfitime ekonomike për të gjithë familjen dhe shoqërinë.
Rekomandohet ushqimi ekskluziv me gji deri sa foshnjat të jenë rreth gjashtë muajshe, me
futjen e ushqimeve të përshtatshme plotësuese (ushqime dhe pije, përveç gjirit) në këtë
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moshë, përveç ushqimit të vazhdueshëm me gji në 12 muaj dhe më gjerë, për aq kohë sa nëna
dhe fëmija dëshirë.
Të gjithë punonjësit shëndetësorë kanë përgjegjësi për të inkurajuar, mbështetur dhe
promovuar ushqyerjen me gji sipas këtyre rekomandimeve. Megjithatë, punonjësit e
shëndetësisë duhet të pranojnë se çdo ushqyerje me gji ka përfitime për fëmijën dhe nënën.
Ushqyerja me gji kërkon inkurajimin dhe mbështetjen e partnerëve, familjeve dhe
kujdestarëve shëndetësorë. Nënat me gji që kthehen në punë gjithashtu kanë nevojë për
mbështetje nga punëdhënësit e tyre. (conditions.health.qld.gov.au)
2.6.2. Përfitimet e ushqyerjes me gji Për fëmijen :
Më pak sëmundje
Foshnjat që ushqehen me qumësht gjiri kanë një rrezik më të ulët për:
Infeksionet gastrointestinale (p.sh. diarre dhe vjellje)
Sëmundje atopike (përfshirë ekzemën dhe astmën)
Infeksionet e veshit të mesëm
Infeksionet e traktit urinar
Infeksionet respiratore
Trashja në fëmijëri dhe jeta më vonë
Lloji 1 dhe 2 diabeti në fëmijëri ose në jetën e mëvonshme
Disa kancere të fëmijërisë
Sindromi i vdekjes së papritur të foshnjave (SIDS).

Për nënen:
Hulumtimet tregojnë se ushqyerja me gji ka përfitime të konsiderueshme shëndetësore për
nënat.
Ushqyerja me gji:
Ndihmon mitër të kthehet më shpejt në shtetin e saj para shtatzënisë
Mund të ndihmojë gratë të humbasin peshë pas lindjes së foshnjës
Mund të zvogëlojë rrezikun e nënave me diabet gestational që zhvillojnë diabetin e tipit 2
Zvogëlon rrezikun e kancerit të vezoreve dhe kancerit të gjirit para menopauzës
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2.6.3. Pozicionet më të përshtatshme gjatë ushyerjes me gji
Janë katër pozicionet më të mira të cilat përdoren për ushqyerjen me gji.
Prandaj është në dëshirën tuaj të zgjidhni dhe të vendosni cili është pozicioni më i
përshtatshëm për ju dhe të voglin tuaj.
“Pozicioni i përqafimit”
Ky është pozicioni klasik, dhe më i përdoruri. Duhet që koka e të voglit të arrijë deri tek
gropën e krahut dhe të shtrihet në parakrahun tuaj. Mbështeteni këmbën tuaj mbi një stol në
mënyrë që të mos lejoni rrëshkitjen e bebes. Vendoseni beben direkt mbi prehërin tuaj(ose
mbi një jastëk mbi prehërin tuaj)dhe fytyra e tij është paralel me ju anash. Kur është i
përshtatshëm ky pozicion: Është i përshtatshëm për bebet e lindura në kohë dhe në mënyrë
natyrale(vaginale).

Figura 3 . Pozicioni i përqafimit
(Parent’s Rights USA.(2016) Best Breastfeeding Positions for Newborns.)

”Pozicioni përqafues i kryqëzuar”
Ky pozicion ndryshon nga i pari pasi në këtë pozicion të ri ju nuk e mbështesni kokën e bebes
në gropen e krahut. Më saktë , krahët tuaj këmbejnë rolet.Kur është i përshtatshëm ky
pozicion: Ky pozicion mund të jetë i përshtatshëm për bebet me peshë të vogël dhe për fëmijët
të cilët kanë vështirësi gjatë ushqyerjes me gji.
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Figura 4 . Pozicioni përqafues i kryqëzuar
(Parent’s Rights USA.(2016) Best Breastfeeding Positions for Newborns.)
“Pozicioni i futbollistit”
Si sygjeron edhe emri, në këtë pozicion ju e fusni beben poshtë krahut tuaj (në të njëjtën anë
me të cilën do të kryeni ushyerjen) fillimisht, poziciononi beben anash jush, poshtë krahut
tuaj.Kur është i përshtatshëm ky pozicion: ju mund të provoni këtë pozicion nëse i jeni
nënshtruar një prerjeje cezariane, për të mos vendosur beben mbi barkun tuaj, vendosje që
do t’ju shkaktonte dhimbje.

Figura 5 . Pozicioni i futbollistit
(Parent’s Rights USA.(2016) Best Breastfeeding Positions for Newborns.)
“Pozicioni shtrirë”
Për të ushqyer të voglin në këtë pozicion(shtrirë në anë në shtrat), vendosni disa jastëkë për
të mbështetur shpinën. Ky pozicion është i përshtatshën sidomos nëse keni kryer një lindje
vaginale të vështirë, traumatike dhe me epizotomi, apo edhe orët e para pas një prerjeje
cezariane, kur qëndrimi ulur është i parehatshëm për ju.
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Figura 6 . Pozicioni shtrirë
(Parent’s Rights USA.(2016) Best Breastfeeding Positions for Newborns.)
2.6.4. Elemnetet ushqyese qe gjenden ne qumështin e nënes
Proteinat:
Qumështi i gjirit përmban dy lloje të proteinave: ‘hirrë’ dhe ‘kazeinë’. Përafërsisht 60% janë
hirrë, ndërsa 40% janë kazeinë. Ky balancë i proteinave lejon për tretje të shpejtë dhe të lehtë.

2.6.5. Sekretori IgA
Sekretori IgA gjithashtu punon për të mbrojtur foshnjën nga viruset dhe bakteret.Ndihmon
gjithashtu për të mbrojtur kundër E. Coli dhe ndoshta alergjive. Imunoglobulinat e tjerë,
përfshirë IgG dhe IgM, në qumështin e gjirit gjithashtu ndihmojnë në mbrojtjen kundër
infeksioneve bakteriale dhe virale.

2.6.6. Yndyrna
Qumështi i njeriut gjithashtu përmban yndyrna që janë thelbësore për shëndetin e fëmijës
suaj. Është e nevojshme për zhvillimin e trurit, thithjen e vitaminave të tretshme në yndyrë
dhe është burim primar i kalorive.
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2.6.7. Hidratet e karbonit
Laktoza është karbohidrati kryesor që gjendet në qumështin e njeriut. Ajo përbën afërsisht
40% të kalorive totale të siguruara nga qumështi i gjirit. Laktoza ndihmon në uljen e një
numri të madh të baktereve jo të shëndetshme në stomak, gjë që përmirëson thithjen e
kalciumit, fosforit dhe magnezit. Ndihmon për të luftuar sëmundjen dhe promovon rritjen e
baktereve të shëndetshme në stomak.(Hanson,2016)

2.6.8. Vitaminat
Sasia dhe llojet e vitaminave në qumështin e gjirit lidhen drejtpërdrejt me konsumimin e
vitaminave të nënës.Vitaminat e tretshme në yndyrë, përfshirë vitaminat A, D, E dhe K, janë
të gjitha jetësore për shëndetin e foshnjës. Vitaminat e tretshëm në ujë si vitamina C,
riboflavin, niacin dhe acidi pantothenik janë gjithashtu thelbësore. Për shkak të nevojës për
këto vitamina, shumë ofrues të kujdesit shëndetësor dhe konsulentë të qumështit do të
vazhdojnë të ju rekomandojnë nënave që të ushqehen me vitamina para lindjes.
2.6.9 Mineralet
Qumështi i nënës përmbanë 0.2 g minerale në 100 ml qumësht. Mineralet ndodhen në formë
të joneve, kriperave ose janë të lidhura me bashkëdyzimet e tjera. Sasia e kalciumit (48
mg/100 ml) dhe fosfateve (16 mg/100ml) në qumështin e nënës është më e vogël në krahasim
me qumështin e lopes.Mineralet për shkak të përqendrimit optimal të tyre në qumështin e
nënes nuk shkaktojnë ngarkësen osmotike të veshkave. Prej mineraleve të tjera, qumështi i
nënës përmbanë natrium, kalcium, kloride dhe magnez.

2.7. Shpeshtësia
Ushqyerje e shpeshtë, pa kufizim, sipas nevojës së foshnjës. Foshnjat ushqehen me gji për aq
gjatë e shpesh sa janë të interesuar. Për të porsalindurin, kjo është zakonisht çdo 2-3 orë gjatë
gjithë ditës dhe natës, (8-12 herë ose më shumë në 24 orë). Gjatësia e kohës së ushqyerjes
ndryshon me moshën e foshnjës dhe mënyrën e ushqyerjes. Ajo mund të kërkojë midis 2018

30 minutave për një ushqyerje komplete. Duhet zgjuar foshnja nëse është e nevojshme. Nëse
foshnjat janë të përgjumura, duhet të zgjohen lehtësisht dhe t’ju jepet mundësia për t’u
ushqyer me gji, të paktën çdo 3 orë gjatë ditës dhe 1-2 herë gjatë natës.Shtesat me ushqime
të huaja ndërhyjnë me prodhimin e qumështit.

Kujdesi për foshnjën sipas moshës:
0 deri në 2 javë-Të ushqyerit me gji: ju duhet të kujdeseni për foshnjën sipas kërkesave të
saj p.sh. kurdo dhe sido që ajo të dëshirojë. Mesatarisht foshnja duhet të ushqehet çdo 3-4
orë (8-12 herë në ditë) për 20 minuta në secilin gji (edhe pse foshnja juaj nganjëherë mund
të ushqehet edhe për një orë të tërë apo më shumë). Nëse foshnja është e përgjumur dhe fle
kur është në gji brenda disa minutash, zgjoni që të vazhdojë ushqyerjen. Kur foshnja të
përfundojë së ushqyeri me njërin gji, ofrojani gjirin tjetër por mos u brengosni nëse ajo nuk
dëshiron të ushqehet më. “Ushqyerja e grumbulluar”, kur disa të ushqyera që nuk kanë qenë
të plota mblidhen dhe foshnja ushqehet një herë në ditë për kohë më të gjatë, është mjaft e
zakonshme.
Shtimi në peshë: Foshnja duhet të kthehet në peshën e lindjes brenda dy javësh (të
porsalindurat humbin 7-10% të peshës së lindjes në 48 orët e para).
2 deri në 6 javë - Vazhdoni të ushqeni foshnjën me gji sipas kërkesës dhe sa më shpesh që
të mundeni. Foshnja mund të mos ushqehet për një kohë më të gjatë ndonjëherë por duhet të
siguroheni që ta ushqeni rreth 8 herë brenda 24 orëve. Mos ndiqni një ‘orar strikt’ dhe ushqeni
foshnjën kur ajo të dëshirojë. Disa foshnje ushqehen shumë më tepër se disa tjera për shkak
se ato janë më të shkathta dhe kanë më shumë uri apo nëna prodhon më shumë qumësht se
normalisht. Të ushqyerit e shpeshtë me gji ju ndihmon në prodhimin e qumështit. Ushqimi i
grumbulluar edhe në këtë moshë është mjaft i zakonshëm. Foshnjat tashmë fillojnë të
mësohen me të ushqyerit me gji dhe poashtu kohëzgjatja e saj fillon të shkurtohet.
Shtimi në peshë: Mesatarisht, foshnjat shtojnë rreth 170 gramë në javë, por foshnja juaj
mund të shtojë më pak apo më shumë. Pediatri i foshnjës suaj do të mbikëqyrë shtimin e
peshës së saj.
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6 javë deri në 4 muaj- Të ushqyerit me gji: tashmë ju së bashku me foshnjën duhet të jeni
mësuar me të ushqyerit me gji dhe ushqyerja është më e rregullt. Ushqeni foshnjën 6-8 herë
gjatë 24 orëve.(beba-ks.com)
Shtimi në peshë: shtimi mesatar i peshës vazhdon të jetë rreth 170 gramë në javë por mjeku
i foshnjës suaj do të mbikëqyrë shtimin e peshës së saj. Pesha e lindjes zakonisht dyfishohet
pas 4-6 muajsh.
4 deri në 9 muaj - Të ushqyerit me gji: ju tashmë jeni aftësuar edhe më shumë në ushqyerjen
me gji dhe nuk do t’ju zgjasë më shumë se pesë minuta. Foshnja juaj do të vendos se sa
shpesh do ta ushqeni me gji, por numri i përgjithshëm zakonisht shënon rënie në këtë moshë.
Foshnjat me shumë gjasa do të jenë më nervoze dhe më të prekshme gjatë ushqyerjes me gji,
dhe kjo mund t’ju bezdisë, kështu që përpiquni ta shpërqendroni që të mos iu bëhet shprehi.
Shtimi në peshë: ndërmjet 4-7 muajve, shtimi i peshës do të ulet në rreth 120 gramë në javë,
dhe nga 7-9 muaj në rreth 80 gramë në javë.
9 deri në 18 muaj - Të ushqyerit me gji: disa të ushqyera nuk do të zgjasin më shumë se disa
minuta dhe numri i tyre do të varet kryesisht nga foshnja, por zakonisht ky numër shënon
rënie në këtë moshë. Shumica e foshnjave tashmë fillojnë të hanë ushqime të forta edhe/ose
disa prej tyre mund të mos fillojnë këtë deri sa të jenë 12-muajsh. Tashmë ushqimet e ngurta
do të bëhen një aspekt mjaft i rëndësishëm i dietës së foshnjës, sasia e të ushqyerit me gji me
shumë gjasa do të shënojë rënie, por foshnja prapë do të marrë shumicën e elementeve
thelbësore nga qumështi i gjirit.

Shtimi në peshë: do të shënojë rënie ndërmjet muajve 9-12 në rreth 65 gramë në javë.
1 deri në 3 vjeç -Të ushqyerit me gji: numri i ushqimeve me gji dhe gjatësia e tyre do të
varen shumë nga foshnja; disa duan të ushqehen më shpesh përderisa disa foshnje tjera duan
të ushqehen vetëm një apo dy herë në ditë. Sasia e qumështit që ju prodhoni do të varet nga
sasia që konsumon fëmija. Nëse fëmija juaj është i sëmurë apo i shqetësuar me shumë gjasë
do të kërkojë të ushqehet më shpesh.

Shtrydhja e gjoksit: udhëzues hap-pas-hapi:
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Shtrydhja e gjoksit ndihmon që më shumë qumësht të shtyhet në gojën e foshnjës dhe ajo të
pijë qumështin në vend se të thithë atë. Kjo teknikë mund të jetë e dobishme:

Kur foshnja nuk shton mjaftueshëm peshë.Për të lehtësuar dhimbjet e barkut të foshnjës që
ushqehet me gji.Të ushqyera më të shpeshta/më të gjata.Nëse nëna i ka thithkat e ënjtura.Kur
kanalet të bllokohen shpesh dhe në rast të mastitit (pezmatim i gjoksit).Që të inkurajoni
foshnjën që fle gjatë ushqyerjes që të vazhdojë të pijë qumështin e jo vetëm ta thithë.

Si ta bëj shtrydhjen e gjoksit:
Mbani foshnjën me njërën dorë.Mbështetni gjoksin tuaj me dorën tjetër, kapni duke e
vendosur gishtin e madh në njërën anë të gjoksit (vendosja e gishtit të madh në pjesën e
sipërme të gjirit është mënyra më e lehtë), dhe gishtat tjerë në anën tjetër, afër murit të
kraharorit.Vështroni pirjen e qumështit nga foshnja. Kur foshnja vetëm dëshiron të luajë dhe
të mos pijë dhe hap e mbyll gojën duke dhënë shenja që dëshiron ende, shtrydhni gjoksin që
të rrisni presioni e brendshëm në gji. Mos i lëvizni gishtat drejt gojës së foshnjës, vetëm
shtrydhni dhe mbani ashtu. Mos shtrydhni fort që të ju dhembë dhe mos tentoni të ndryshoni
formën e areolës (pjesa e errët e gjirit afër gojës së foshnjës). Pas shtrydhjës, foshnja duhet
të fillojë të pijë përsëri duke thithur dhe duke e hapur e mbyllur gojën me pauza ndërmjet.

Vazhdoni të shtrydhni deri sa foshnja vazhdon të thithë e të mos pijë, dhe pastaj mos e
shtrydhni më. Ndaloni shtrydhjën nëse foshnja nuk thithë më apo kthehet në thithjën pa pirë
qumësht. Shpesh foshnja do të ndalojë thithjën plotësisht kur ju të ndaloni shtrydhjën e
gjoksit, por do të vazhdojë të thithë përsëri pas pak kur qumështi të fillojë të rrjedhë prapë.
Nëse foshnja nuk ndalon thithjën pasi ju të mos e shtrydhni më gjoksin, prisni pak dhe
shtrydhni gjoksin përsëri.Ndalimi i shtrydhjes bëhet për arsye që ju të lini dorën tuaj të
pushojë dhe të lejoni qumështin të fillojë të rrjedhë përsëri për foshnjën. Nëse foshnja ndalon
thithjën kur ju të mos e shtrydhni më gjoksin, ajo do të fillojë të thithë përsëri nëse ndjen se
nga thithka po rrjedh qumësht.Kur foshnja të fillojë të thithë përsëri, ajo mund të pijë (duke
hapur dhe mbyllur gojën me pauza). Nëse jo, shtrydhni përsëri gjoksin si më lartë.
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Vazhdoni ta ushqeni foshnjën me njërin gji deri kur foshnja të mos pijë edhe pas shtrydhjës
së gjoksit. Ju duhet ta lini foshnjën në atë anë edhe për një kohë të shkurtër pasi që ndonjëherë
ju mund të keni rrjedhje të qumështit dhe foshnja mund të fillojë të pijë përsëri. Nëse foshnja
nuk ushqehet më, lejoni atë që të largohet vetë apo hiqeni nga gjiri.Punoni që të
përmirësoheni në kapjën e foshnjës në gji.Mbani mend, shtrydheni gjoksin kur foshnja thithë
por nuk pi. Prisni foshnjën që të fillojë thithjën, preferohet që ju të filloni shtrydhjën e gjoksit
kur foshnja të ketë ndaluar plotësisht së thithuri.Nëse gjeni ndonjë mënyrë që ta bëni foshnjën
të pijë, përdorni çfarëdo forme që funksionon më së miri për ju dhe foshnjën tuaj, përderisa
ju nuk e dëmtoni gjoksin tuaj apo nuk keni dhimbje.

Ju nuk do të duhet ta bëni këtë përgjithmonë. Përderisa ju dhe foshnja të aftësoheni në të
ushqyerit me gji, kjo do të jetë një procedurë që do të rrjedh shumë natyrshëm.

Dhjetë hapa për ushqyerje të suksesshme me gji :

1. Të ketë një politikë të shkruar mbi ushqyerjen me gji, e cila i komunikohet në mënyrë
rutinë gjithë stafit të kujdesit shëndetësor.
2. Të trajnojë gjithë stafin me aftësitë e nevojshme për ta vënë në zbatim këtë politikë.
3. Të informojë të gjitha gratë shtatzëna rreth përfitimeve dhe manaxhimit të ushqyerjes me
gji.

4. Të ndihmojë nënat të fillojnë ushqyerjen me gji brenda gjysëm ore pas lindjes.
5. T’u tregojë nënave si të ushqejnë me gji, dhe si të mbajnë prodhimin e qumështit edhe nëse
atyre u duhet të ndahen nga foshnjat e tyre.

6. Të mos u japë foshnjave të porsalindura asnjë ushqim apo lëng tjetër, përveç qumështit të
gjirit, veçse në rastet kur indikohet nga ana mjekësore.(ishp.gov.al)
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7. Të praktikojë rooming-in, - të lejojë që nënat të qëndrojnë bashkë me foshnjet e tyre 24
orë në ditë.

8. Të inkurajojë ushqyerjen me gji sipas kërkesës.

9. Të mos u japë biberona qetësues (fallco) foshnjave që ushqehen me gji.
10.Të nxitë formimin e grupeve të mbështetjes për ushqyerjen me gji dhe t’i referojë nënat
tek to pas daljes nga spitali apo nga klinika.
C’ duhet te haje nena qe i jep gji femijes:
Kujdesi ne ushqyerjen e nenes eshte po aq i rendesishem ne periudhen e dhenies se gjirit, sa
dhe gjate shtatzanise. Kjo s’ka te beje vetem me kujdesin per te mos shtuar me ne peshe,por
mbi te gjitha me nevojat e rritura te gruas ne kete periudhe.
Per t’u perballur qetesisht me ushqyerjen me gji, nena ka nevoje per me shume energji,
proteina, vitamina dhe disa kripera minerale si kalciumi, fosfori, bakri dhe zinku. Eshte
llogaritur qe per te prodhuar 700-800 ml qumesht ne dite, dieta e nenes duhet te shtohet me
500 kal me shume.
Per te plotesuar nevojat e organizmit ne kete moment te vecante gruaja duhet te ndjeke nje
diete sa me variable dhe te ekuilibruar. Dieta e nenes duhet te perbehet nga keto elemente
baze: dritherat dhe nenproduktet e tyre, frutat dhe perimet, qumeshti dhe nenproduktet,
peshku, mishi, veza, legumet, etj... Gjate ushqyerjes me gji, nena humbet deri ne 300 mg
kalcium në ditë, ndaj dieta duhet te plotesohet edhe me shtesa në vitamina dhe kripera
minerale. Gjatë ushqyerjes me gji nena duhet te hajë pak dhe shpesh, aq here sa ushqen
edhe femijen, pra 6-7 here në ditë. Ajo duhet te ketë parasysh këto keshilla:
1. të perdorë sa me shume uje dhe ushqime te lengshme, pasi 87 % e qumeshtit te gjirit
perbehet nga uji.
2. të mos heqë nga dieta e saj ditore buken dhe makaronat
3. të mos heqë nga dieta e saj ditore yndyrnat
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4. të evitojë totalisht pijen e super alkoolikeve dhe te pije me kujdes veren, birren, kafene,
cajin, cokollaten.
5. të kete kujdes me disa ushqime me arome qe ndikojne ne shijen e qumeshtit si: lakra,
hudhra, qepa, specat, asparaget, erezat. Vete femija do ta beje te qarte nese keto perime I
ndikojne ne shijen e qumeshtit.
6. mundesisht te evitoje luleshtrydhet, pjeshket, vezet, frutat e detit dhe shpendet e egra, pasi
ato mund te japin alergji sidomos në rastet me trashegimi per semundje alergjike.
7. të kete kujdes higjenen e duarve, te cilat duhet të lahen me uje dhe sapun dhe te gjinjve,
qe duhet të lahen vetem ujë.

Rregullat per te pasur qumesht te paster:

- Mos pini duhan
Nikotina pervec se pakeson ardhjen e qumeshtit, kalon lehtesisht ne qumesht dhe vepron
direkt mbi femijen duke e bere ate te irritueshem dhe pa gjume.

- Mos pini ilace pa pyetur mjekun
Thuajse te gjitha medikamentet, edhe pse ne sasi minimale, kalojne ne qumeshtin e gjirit dhe
mund te ndikojne të femija, sidomos kur dozat jane te larta dhe perdoren për një kohë të gjatë.

- Pakesoni konsumin e alkoolit, kafese dhe pijeve te tjera eksituese.
Vera dhe birra mund te pihen ne sasi te pakta, ndersa etanoli (perberes i pijeve alkoolike)
kalon ne qumeshtin e gjirit dhe jep efekte negative te femija. E njejta gjë vlen edhe për kafene,
pasi doza e kafeines qe gjendet ne 3 filxhane kafeje, ka efekte negative te femija.

2.8.Faktorët imunologjik të qumështit të nënes
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Qumështi i gjirit përmban lëndë ushqyese funksionale që ndihmojnë në lehtësimin e mikro
mjedisit të nevojshëm për zhvillimin e sistemit imunitar dhe pjekurinë e zorrëve. Në
përputhje me këtë ide, ekzaminimi mikroskopik i zorrëve të vogla fetale para lindjes zbulon
epitelin e papjekur dhe qelizat e pakta limfoide. Në të kundërt, ekzaminimi i të njëjtës seksion
të zorrëve të vogla pasi foshnja ka lindur dhe ka filluar ushqyerjen me gji zbulon epitelin
përhapës, të pjekur me diferencim enterocitet dhe inde të bollshme limfoide
Faktorët më të rëndësishëm nga imunologjia humore në qumështin e njeriut janë të saj
antitrupa, imunoglobulina kryesore është IgA sekretore 11S. SlgA ekziston si një dimer i dy
molekulave IgA 7S të lidhura së bashku nga një zinxhir polipeptid, quhet zinxhir J, dhe
shoqërohet me një proteinë joimunoglobulinë të cilësuar si përbërësi sekretar.
Diferencat IgA të prodhuara nga qelizat plazmatike të gjëndra mamare transportohet në
qelizat epiteliale të specializuara kolone, ku ato njësi me përbërësin sekretor (SC) dhe
derdhen në hapësirën alveolare.
Tabela 2. Faktorët imunologjik në qumshështin e gjirit
Faktorët Imun

Agjentët përfaqësues

Anti-microbial

SIgA
Lactorferrine
Lysozyme

Anti-inflamator

IL-10
PAF-acetilhidrolase
Lactoferrine
Lysozyme

Immunomodulator

T-qelizat
IL-4
IL-10
IL-12
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2.9 Ilaqet dhe perdorimi i substancve gjatë gjidhënies
Gjatë ushqimit të të porsalindurit me qumësht të nënës,shpesh ka këshilla në kundërshtim të
nënave për sigurinë e vazhdimit të ushqyerjes me gji kur marrin ilaçe.
Edhe pse shumica e ilaçeve transferohen në qumështin e njeriut, shumë prej tyre gjenden në
përqendrime të ulëta në qumështin e gjirit dhe janë relativisht të sigurt për foshnjën.
(Datta,2019)

Tabela 3. Barërat gjatë gjidhënies
Të kontradikuara

Shmangie ose te jepet me Barërat te cilat mund të
kujdes

jepen gjatë gjidhënies

Amifetamin,

Amidarone,

Acyclovir

Citostatikët,

Kontraceptivët,

Zovirax and Valtrex)

Bromocriptine,

Laksativët,

Cephalosporins,

Chloramfenicol,

Aspirina,

cefazolin, cefotaxime, dhe

Cimetidine,

Atropina,

cefoxitin

Clemastine,

Bromidët,

Ciprofloxacin

Cocaine,

Calciferol,

Clindamycin

Colosporine,

Estrogjenët,

Erythromycin

Ergotamine,

Ethanol,

Fluconazole

Heroin,

Methronidazol,

Gentamicin

Imunosupresivet,

Narkotikët,

Kanamycin

Jodidet,

Phenobarbitali,

Nitrofurantoin

Lithium,

Primidone,

Ofloxacin

Meprobamate,

Respirina,

Quinidine

Nicotine,

Sulfasalazine.

Quinine

Radiofarmaceutikët,

Streptomycin

Tetraciklinët,

Sulbactam

Thiouracila

Sulfadiazine

(përfshirë

përfshirë

26

2.10 Ushqyerja artificiale e foshnjës

Formulat e foshnjeve të përgatitura në mënyrë komerciale janë një alternative ushqyese për
qumështin e gjirit, madje përmbajnë disa vitamina dhe lëndë ushqyese që foshnjat me gji
duhet të marrin nga shtesat.
Prodhuar në kushte sterile, formulat komerciale përpiqen të kopjojnë qumështin e nënës duke
përdorur një kombinim kompleks të proteinave, sheqernave, yndyrave dhe vitaminave që nuk
janë të mundshme të krijohen në shtëpi.
Përveç shqetësimeve mjekësore që mund të parandalojnë ushqyerjen me gji, për disa gra,
ushqyerja me gji mund të jetë shumë e vështirë ose stresuese.

2.10.1 Nevojat ushqyese e të porsalindurve për ushqim artificial
Me ushqim artificial duhet të plotësohen nevojat energjetike, dhe ato dukëshëm dallojnë prej
atyre të fëmijëve me ushqim natyral. Kështu nevojat për proteina janë 3,5gr/24 orë, për lipide
3,5 gjer në 5.0g/kg, ndërsa për karbohidrate 9-14 g/kg/24orë.
Sesa i sukseshëm është ushqimi artificiale, vlersohet në të njëjtën mënyrë, si te fëmijët që
ushqehen me ushqim natyral (nga dukja e jashtme e të porsalindurit, sjelljet e tij, vlerat e
masës trupore dhe të gjatësisë, turgori, tunusi muskulaturës, hemoglobina, hekuri në serum,
proteinogrami, fosfataza alkaline, etj).
Fëmijët të porsalindur,pamvarësisht nga mënyra e ushqimit, duhet dhënë vitaminën D.

2.10.2 Llojet e qumështrave artificiale për foshnjet
Qumёshti i lopёs si qumёshti mё i shpeshtё pёr ushqyerjen artificiale tё foshnjës nё praktikё
mund tё pёrdoret nё tri forma:
1. Qumёshti industrial pёr foshnjën (formulat e qumёshtit),
2. Qumёshti komercial,
3. Qumёshti i freskёt (nativ) i lopes.
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2.10.3 Rreziqet e ushqyerjes artificiale
Ushqyerja artificiale mund tё rris rrezikun e kequshqyërjes dhe mangёsis sё vitaminёs A tek
fёmijё.Qumshti Artificial nuk pёrmban vitaminё A, dhe kjo mund tё ҫojё nё pamjaftueshmёri
dhe munges të vitamines A.
Shumica e qumështit me formula për foshnjat është qumështi i lopës i modifikuar me përbërës
të tjerë,është një kombinim fiks, statik i substancave që nuk i përgjigjet nevojave të foshnjës.
Fёmijёt qё ushqehen artificialisht kanё mё shumё mundёsi tё zhvillojnё
- Diare
- Infeksione nё frymёmarrje
- Kequshqyërje
- Mungesё nё vitaminё A
- Intolerancё ndaj alergjive dhe qumёshtit
- Disa rreziqe ndaj sёmundjeve kritike
- Obezitet
- Zhvillim mё i ngadaltё mendor
- Mё pak lidhje nёnё-foshnjë
Nёnat qё nuk ushqejnë të posalindurit me gji kanё mё shumё mundёsi tё kenё:
- Anemi
- Kancer tё ovareve, tё gjirit
- Njё shtatzёni tё padёshiruar.
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3. DEKLARIMI I PROBLEMIT
Ushqyerja me gji ofron rezultate të dobishme shëndetësore për foshnjat dhe nënat e tyre, dhe
rritja e praktikës së saj është një përparësi kombëtare në shumë vende.
Megjithë mbështetjen e shtuar për ushqyerjen me gji ekskluzivisht, përhapja në 6 muaj
mbetet e ulët.
Sjellja e ushqyerjes me gji ndikohet nga një mori përcaktorësh, duke përfshirë qëndrimet e
ushqyerjes me gji, njohuri dhe mbështetje sociale.
Matja efektive e këtyre përcaktuesve është thelbësore për të siguruar mbështetje optimale për
gratë gjatë gjithë periudhës së ushqyerjes me gji. Sidoqoftë, ekzistojnë një mori
instrumentesh të disponueshëm që matin këto konstruksione, gjë që bën identifikimin e një
instrumenti të përshtatshëm sfidues.
Shumica e nënave janë të vetëdijshme që ushqyerja me gji është burimi më i mirë i ushqimit
për shumicën e foshnjave, por ato duket se nuk kanë njohuri për përfitimet e tij specifike dhe
nuk janë në gjendje të citojnë rreziqet që lidhen me mos ushqyerjen me gji.
Prevalenca e ulët dhe kohëzgjatja e shkurtër e ushqyerjes me gji në studimet ndërkombëtare
kanë theksuar nevojën për më shumë hetime mbi problemet. Studimet ndërkombëtare kanë
identifikuar disa faktorë që ndikojnë në qëllimet e ushqyerjes me gji. Për shkak të studimeve
të pamjaftueshme të publikuara për situatën lokale të ushqyerjes me gji, ky studim hetoi
posaçërisht faktorët që ndikojnë në nivelin e njohurive si dhe vendimin e ushqyerjes me gji
midis nënave në Spitalin e Përgjithshëm të Pejës.
Qëllimi ynë ishte që të identifikonim nivelin e njouhrive rreth rëndësisë së gjidhënies të
lehonave me lindje të parë dhe të lehonave me lindje të shumëfishtë dhe të ekzaminonim në
mënyrë kritike instrumentet ekzistuese që matin qëndrimet, njohuritë dhe përkrahjen e
gjidhënies.
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4. METODOLOGJIA
Të dhënat sasiore janë mbledhur përmes pyetësorëve , pyetësorët përmbajn pyetje të
mbyllurua ,dhe gjithsej janë 20 pyetje . Të anketuara janë nënat e trajtuara në Spitalin e
Përgjithshëm të Pejës gjatë muajit Gusht, ku subjekt i hulumtimit ishin 60-të nëna , 30-të
nëna me lindje të parë dhe me 30-të nëna me lindje të shumëfishtë 24-48 orë pas lindjes.
Për realizimin e këtij punimi është përdorur edhe metoda e rishikim literature. Është
shfrytëzuar literaturë e mjaftushme duke përfshirë edhe literaturë nga libra Pediatri dhe
Gjinekologji ,burime të ndryshme shkencore nga interneti dhe literatura të ndryshme në lidhje
me temën.
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5. REZULTATET
Në këtë kapitull diskutohen rezultatet e fituara nga literatura e shqyrtuar dhe rezultatet
empirike nga pyetësori për pyetjet konkrete.

Duke marrë parasysh se bazë e këtij punimi ka qenë niveli i njohurive rreth rëndësisë së
gjidhënies . Përmes hulumtimit të bërë në Spitalin e Pejës , është identifikuar niveli i
njohurive te nënat lehona në varësi të lindjes rreth rëndësisë së gjidhënies.

Niveli i njohurive rreth rëndësisë së gjidhënies
60%
50%

40%
30%
20%
10%
0%
Nënat me lindje të parë

Nënat me lindje të shumëfishtë

Figura 7: Grafika e rezultateve
Në bazë të pyetjeve hulumtuese që janë përdorur për të realizuar këtë hulumtim , kemi këtë
grafikon që tregon nivelin e njohurive rreth rëndësisë së gjidhënies, të nënave me lindje të
parë dhe të nënave me lindje të shumëfishtë.
Për sa i përket nivelit të njohurive të nënave me lindje të parë qe rezulton me 45% janë më
në disavantazh me nivelin e njohurive të nënave me lindje të shumëfishtë, kjo tregon se duhet
të ndermeren hapat e duhur për të ngritur nivelin e njohurive te nënat lehona rreth rëndësisë
së gjidhënies për të sigurar shëndet më të mirë foshnjeve të sa po lindura.
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Për sa i përket nivelit të njohurive të nënave me lindje të shumëfishtë që rezulton me 55% në
bazë të përgjigjeve të marra nga pyetësori janë më në avantazh me nivelin e njohurive të
nënave me lindje të parë, por nuk do të thotë qe kemi të bëjmë me një nivel të lartë të
njohurive për të siguruar shëndet sa më të mirë për foshnjet.

32

6. DISKUTIME DHE KONKLUZIONE
Ushqyerja me gji është pika referuese biologjike për ushqyerjen e foshnjave.
Ushqyerja me gji u përket grave, nuk është diçka që i bën askujt para dhe prandaj është nuk
shihet si një burim i vlefshëm për sa i përket konkurrencës në tregjet ndërkombëtare me të
mëdha ,korporatat që prodhojnë formulën e foshnjave.
Shumë e qartë se pasojat shëndetësore që lidhen me ndërprerjen e parakohshme nga
ushqyerja me gji janë të shumëfishta dhe serioze.
Ushqyerja me gji është një investim në shëndetin e ardhshëm të fëmijëve dhe të rriturve tanë.

WHO rekomandon që të gjitha nënat:
Ushqeni me gji foshnjën brenda një ore pas lindjes
Qumështi i gjirit ekskluzivisht për gjashtë muaj: qumështi i gjirit ka gjithë ushqimin që i
duhet fëmijës.
Ushqe me qumësht të gjirit për dy vjet ose më shumë: Ushqimet e dobishme plotësuese duhet
të futen në moshën gjashtë muajsh, por ushqyerja me gji duhet të vazhdojë derisa fëmija të
jetë dy vjeç ose më i vjetër.
Ushqeni me gji foshnjën sipas kërkesës. Foshnjat kanë një stomak të vogël dhe duhet të ushqehen
sipas kërkesës
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8. APPENDIXES
Pyetësorë për nënat

Në këtë pyetësorë nuk ka përgjigje të gabuara , mund të rrethohet vetem një opsion.
Pjesmarja juaj dhe pergjigjet në pyetësorë do të jenë konfidenciale .
Unë po udhëheq këtë hulumtim, për të gjetur njohurit e juaja rreth rëndësisë së gjidhënjes .
Përgjigjet e juaja në këtë pyetësor , më ndihmojnë të kompletoj hulumtimin në rrugë sa më
efektive .
Nëse ka ndonjë gjë që dëshironi të dini pasi të plotësoni këtë pyetësor, ju mund të bisedoni
me një nga profesionistet e shërbimeve shëndetësore ,anëtarët e stafit në lidhje me të para se
të shkoni në shtëpi..
Duke iu përgjigjur pyetësorit për të cilin po kontriboni duke i bërë më mirë shërbimet tona
të lindjes.
Do të ju vlersoj shumë , nëse do të mund të përgjigjeni në këtë pyetësorë .

Faleminderit për bashkpunimin tuaj
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1. Niveli I shkollimit ?
1. ☐

Fillor

☐ I mesëm
☐ I lartë

2.A është kjo lindja juaj e parë ?
2. ☐ PO
☐ JO

3. Ndërsa ishit shtatzënë me këtë fëmijë, a keni marrë ndonjë informacion në lidhje me
përfitimet shëndetësore të ushqyerjes me gji?
3. ☐ PO
☐ JO

4..A keni planifikuar të ushqeni me gji para lindjes / lindjes së fëmijës suaj?
4. ☐ Jo, unë nuk planifikova të ushqeja në gji
☐ Po, kam planifikuar të VETEM pompoj dhe të jap gjoksin e gjirit në shishe
☐ Po, planifikova të ushqeja me gji për disa ditë
☐ Po, planifikova të ushqeja me gji për disa javë
☐ Po, unë planifikova të ushqeja me gji për disa muaj ose më shum

5.A keni ndonjë ndihmë me ushqyerjen me gji ndërsa jeni në spital?
5.

☐ Jo
☐ Po, nga një konsulent për laktacion
☐ Po, nga një infermiere që nuk ishte këshilltare për laktacion
☐ Po, nga dikush në familjen time ose një mik
☐ Po, nga një mami.
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6. Sa shpejt pas lindjes foshnja juaj filloj te ushqehej ?
6. ☐ Aspak
☐ Brenda orës së parë pas dorëzimit
☐ Brenda ditës së pare
☐ Pas ditës së parë, por para përfundimit të ditës së dytë
☐ Ditën e tretë ose më vonë
☐ Fëmija im kishte vetëm qumësht gjiri në shishe

7. Si po ushqeni fëmijën tuaj?
7. ☐ Ekskluzivisht I ushqyer me gji
☐ Me qumësht gjiri dhe me zëvendësuesit e qumështit të gjirit
☐ Ushqyer fëmijën tim me zëvendësues të qumështit të gjirit (nuk ushqehen fare me
gji).

8. A keni njohuri për kulloshtren ?
8. ☐ PO
☐ JO
☐ Nuk e di

9. Në cilën ditë pas lindjes u bë kulloshtra juaj në qumësht? Një tjetër mënyrë për të
kërkuar këtë është: Në cilen ditë pas lindjes, gjoksi juaj u mbush me qumësht?
9. ☐ Gjatë 24 orëve të para
☐ Pas 24 orëve të para, por para 48 orëve
☐ Pas 48 orësh, por para 72 orësh
☐ Pas 72 orësh
☐

Une nuk e di
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10. Çfarë këshille ju është dhënë sa shpesh për të ushqyer fëmijën tuaj?
10. ☐ Asnjë këshillë nuk është dhënë
☐ Çdo herë fëmija im duket i uritur (aq shpesh sa ai / ajo dëshiron)
☐ Çdo orë
☐ Çdo 1-2 orë
☐ Çdo 2-3 orë

11. Cilin lloj të qumështit e konsideroni më të ushqyeshem për fëmijen tuaj ?
11. ☐ Qumësht gjiri
☐ Qumësht me formul

12. Sa e konsideroni të rëndësishme qumështin e gjirit ?
12. ☐ Shumë
☐Pak
☐Aspak

13. A mendoni se qumështi I gjirit përmban elementet ushqyese të mjaftueshme për
foshnjen tuaj ?
13.

☐ PO
☐ JO
☐ Nuk e di

14. Cili qumësht ka më shumë benefite ( të mira ) për foshnjen tuaj ?
14. ☐ Qumështi I gjirit
☐ Qumështi me formul
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15. A mund të krijoj alergji qumështi I gjirit për foshnjen tuaj ?
15. ☐ PO
☐ JO
☐ Nuk e di

16. A ndikon qumështi I gjirit në pjekurinë emocional dhe social të foshnjes tuaj ?
16. ☐ PO
☐ JO
☐ Nuk e di

17. Sipas njouhrive qe keni , cili qumësht tretet dhe absorbohet më mirë?
17 . ☐ Qumështi I gjirit
☐ Qumështi me formul
☐ Qumështi I lopes

18. Sipas njohurive që keni , cili qumësht ngarkon më pak punen e veshkave për
foshnjen tuaj?
18. ☐ Qumështi I gjirit
☐ Qumështi me formul
☐ Qumështi I lopes
☐ Nuk kam njohuri

19. A mendoni se qumështi I gjirit ndikon në lidhjen emotive me foshnjen tuaj ?
19. ☐ PO
☐ JO
☐ Nuk e di
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20. Qumështi i gjirit përmban përbërës të veçantë që ndihmojnë në zhvillimin e trurit.
20. ☐ PO
☐ JO
☐ Nuk e di
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